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Fig. 1. Right scrotal swelling.
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A 55-year-old man with schizophrenia presented with right scrotal enlargement. Clinical examination
revealed a right adult -head-sized testicular tumor, multiple lymph node metastasis with marked elevation of
serum lactic dehydrogenase (LDH) and β -human chorionic gonadotropin (β -HCG). Right high
orchiectomy followed by chemotherapy with bleomysin, etoposide and cisplatin (BEP) for 4 cycles was
performed. The tumor weighed 5,270 g, and was pathologically diagnosed as seminoma. After the treat-
ment, the tumor markers were normalized, but he refused to undergo retroperitoneal lymph node dissection.
(Hinyokika Kiyo 60 : 241-244, 2014)









患 者 : 55歳，男性
既往歴 : 統合失調症
家族歴 : 弟が自閉症にて精神科専門病院に入院中．
現病歴 : 約 2年前より陰嚢腫大を自覚するも放置．
家人が陰嚢腫大に気付き，2012年 5月，家人同伴のも
と当科初診となった．




入院時血液生化学検査所見 : Hb 10.0 g/dlと貧血を
認め，ALP 452 U/l，LDH 7,710 U/l，HCG 3.3 mIU/
ml（正常値 : 3.0 mIU/ml 以下），β -HCG 109 ng/ml
（正常値 : 0.1 ng/ml 以下）と高値，AFP 2 ng/ml と正
常値であった．
画像所見 : 単純 CT にて陰嚢内に不均一な内部低濃
度を示す約 20 cm 大の腫瘤を認めた．後腹膜腔には
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Fig. 2. Paraaortic lymph node swelling before




Fig. 3. Histopathological findings of the tumor.
HE stain (× 200) (A). Immunopathologi-
cal examination revealed focal positive for
hCG (×100) (B).
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治療経過 : 以上の検査結果より pT2N3M1a，
IGCCC risk 分類 : good risk の seminoma の診断のもと
に，同年 7 月より BEP 療法を 4 コース施行．腫瘍
マーカーは正常化し (Fig. 4），CT にてリンパ節腫大






































non-seminoma 21例．重量は seminoma 平均 1,743 g
（最大 8,000 g），non-seminoma 平均 1,276 g（最大 2,



































癌 5例，肺癌・胃癌 : 4例，直腸癌・甲状腺癌 : 3例，











受診に至るまでの期間は 1カ月以内が17例， 1∼ 3
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